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"=='I. 患者 日
高血圧性疾患による死亡率が何れの文明国民於て
も最高率を占める傾向にあり，我が固に於ても結核
による死亡率を凌駕する有様になった現在，高血圧 
性疾患の治療及び予防は臨床上最も肝要な問題のー
である。従って高血圧症の正確な診断は，その治
療，予後の判定或は生活管理の上に於て極めて重要
な問題であり，内科及び眼科領域，或は疫学的見地 
より多くの研究が発表されておる現状である。献っ
て，高血圧症の眼科学的見地よりの研究は，個々の
問題については深く追究されておるが，高血圧症を
系統的且つ総括的に観察せる報告は極めて少ない。
高血圧症に於ける限症状の意義を考える時，これを
系統的に把握することは，高血圧症の本態究明に
も，且つ今後更に検討を要する分野を知る上にも重
要な手掛りとなると考えるのである。著者は斯る見
地より， 1531名の高血圧者につき，諸種観点より臨
床的K検討を加えたので主主に報告する次第である。 
I. 実験材料
実験材料は昭和 31年 9月 1日より昭和 33年8月
31日までの2カ年聞に千葉大学医学部眼科学教室外
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来を訪れた高血圧患者 1531名である(内科入院患
者を含む)。尚高血圧症の分類は Keith-Wagenerω 
く2) (以下 K開 W と略〉分類に依り，叉全身血圧の基
準は， 30歳以下では最高血圧 150mmHg以上を，
30歳以上の者では最高血圧 160mmHg以上，最低
血圧 90mm Hg以上とした。
111.実験成績
以上の 1531名を K-W分類(表 1)Iとより分類し
て次に述べる如き成績を得た。
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1.頻度(表2，表3')
表2の如く男 902名，女 629名で男にやや多く，
男子の外来患者総数に対しては高血圧患者は 14.2 
%，女子のそれに対しては 10.0%に相当し，全体と
K.W. 1 K.W. Il K.W. m K.W，N 
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表2 タ外ト未本4患憲肴拠数l
表3
高血圧、症の Keith-Wagener分類
除冬 田13 女 計
正眼常底群 39 (4.3) 
29 
(4.6) 
68 
(4，5) 
1287 
(84.1 ) I群 252 (27.9) 
ト69 
(26.9) 
421 
(27.5) 
) 
]J_c半 476 (52.9) 
322 
(51.2) 
798 
(518) 
fiJ手 130 04.4) 
104 
.5)6(1 
234 
(15，6) 244 
(15.9)1V"AI半 5 (0.5) 5 (0.8) 
10 
(06) 
計 902 (100) 
629 
(100) 
1531 
(100 ) 
しては 12.1%である。
叉群別にみると，表3の示す
如く，眼底正常群 68名 (4.5%)，
工群 421名 (27.5%)，II群798
名 (51.8%)，m群 234名 (15.6
%)， IV群 10名 (0.6%)で， II
群が最も多い。更に各群につい
て性別にみると， IV群を除いて
各群共男氏多い。 
2. 初診科別頻度(図 1) 
図 1iζ示す如く，眼科に初診
を求めて来fこ高血圧患者の比率
は， 1群， II群， m群， IV群の
順K増加し，夫々 17.9%，21.3 
%， 29.5%，50%で、あった。各
群の年齢分布の差にも依るが，
群の進むにつれて視力障害の高
度なものが増加している事にも
関連があると考えられる。特l乙
耳群は 50%が眼科lζ初診を求
めている事は注目すべき乙とで
ある。 
3. 職業別頻度

(図 2a，図 2b)

各群iζ於ける職業別頻度をみ
ると，図 2aの如くである。即
図 1
図ユa
図2 1i- 職・業別.各車芋の頻度
農 工 商 漁 
i租 
0.8屯
れて増加する傾向を，勤人では減少する傾向を有す
るζとは興味深い。特lζ眼底正常群の勤人の比率が
高い事は，近年高血圧予防のため会社，役所等で血
圧測定が行われ軽度の高血圧者も来院するためと思
われる。
次に職業別l乙各群の頻度をみると図 2bの如く
で，各職業lζ於ても E群が最も多い事は， II群の頻
度並lζ年齢分布からみても当然な事であるが，職業
間Iと特異な分布は見られないようであるも 
4. 年齢別頻度(図 3 男)(図 4女)
怯13，図 4の如く， 眼底正常群の年齢別頻度をみ
ると，男では 21 歳 ~30 歳児最高のピークを，女で
は 31 歳 ~40 歳児最高のピークをを示している事は
興味深く，若年性高血圧症の年齢の範囲を示唆する
ものであり，且っその眼底は正常のものが多いこと
を物語るものと思われる。 II，m群lζ於ては男女共
に 51 歳 ~60 歳 I乙最多数で (40% 前後)， 50歳以上
初吉全科完I(頻夜 
職業男"頻友
50 
10 
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一一一 眼底正常群 国3 6. 高血圧持続時間との関係年歯令 frl頻度(男J
K.W. 1 (表 5)
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表 5にみられる如く，眼底正
常群に於ては高血圧持続期間が 
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1114 年歯令 yjl頻度(女) 複雑な様相を呈している。因l乙 
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り，後者は長期間の高血圧症よ
り移行した悪性高血圧症で、あつ
20 3b 4b d ゐ 7b ゐ i~ (年齢)
Tこ。
の働き盛りの年齢lと重症の高血圧症の多い事が注目 7. 全身血圧との関係(図 5，図的
すべき事である。 図 5及び図 6の如く，最高血圧，最低血圧とも 
5. 高血圧家系(卒中，高血圧〉との関係(表 4) K，眼底正常群， 工群， I群， TI群の順にその頻度
高血圧家系について表 41ζ示された処をみると，
血縁関係lζ高血圧疾，患のみられるものは， 404例中 表よ 高血丘、持続期間 (男女令計) 
188例 (46.5%)で約半数に近く遺伝的関係がみら
れ， 全般的にみると片親の高血圧が最も多く， 188 
例中 99例 (52.6%) でついで兄弟の高血圧 31例で
あった。
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曲線のピークが血圧の高い方へ移動
40 
る。即ち最高血圧に於ては，眼底正常
群では 150mmHg前後が 60%を占 35 
め， 工群では 160mmHg (20%)をピ 30 
一一…- K.w. 1 
占めている。 JI，nr群では 170mmHg 25 ----- K.W. 1 
15' 
雑 
会、身最高血圧Z 5国し，血圧の高い方へ裾が拡がってい
一一限底正常静クーとし， 前後が過半数を160mmHg
K. W. 回_.-.-.以上が過半数を占めている。最低血圧
に於ても同様に， 眼底正常群では 90 
が を占め，それ以下がmmHg 45%
であり，工群では が35% 90mmHg 10 
nrる。しかるに 群に於ては，共II lζ， 
R-夫々 るの最高100mm Hg 23% 199， 
1116m上が過半数を占めており， 群 於ては，lζ 110 会身最倣血圧mm 
130のもの のものHg 18.5% 120 Hg 15%mm， ， 
8. 7網膜中心動脈血圧との関係(図 ，図的 40 
35圧と各群との関係を図 でみると， 以下7 80mmHg
占め，正常群，工群では にピークがあ60mmHg 
を最低として全般に高く，すべて 70mmHg 110 
を示すものが何れも をHg 120 Hg 17.5%mm mm， 20 
N.A.D 8の最低血圧と各群との関係を図 でみる 15 
28%を占め，それ以下が過半数であ
のピークがあり，他は 100mmHg以
五 
45 
mmHgのもの 7.5%を占めている。 
一一ーー策宮正常併 
網膜中心動脈血圧(以下N.A.Dと略)の最高血 K W，I 
----- K W 1I 
_.-.-. K W‘凹
のものは，眼底正常群 80%，工群 70%，II群50%を
30 
り， II群では 80mmHg Kピークがある。 E群では
25 
占めている。 /'fy:、大人
と，眼底正常群では 50mmHg以下が 70%，1群で
刊//1¥¥、 
は50%を占めている。しかるに E群に於ては， 60 10 ，/ / いい¥'"べ‘f i¥パ¥i /ん，〆/ノ//， 
I ./ .li 25%以上が70mmHgを占め，30%台がmmHg /ノノ ¥ "， ¥'， 'i 、/、 
/ / '¥.、¥を占める。 E群に於ては， 60mm Hg台が 23%で Y¥/=¥¥ 
ピークをなし， 70mmHg以上が 40%を占める状
、， 一一一み¥、 ¥ー ・一一 
態である。特K 80mmHg台が 20%近くを占めて
60 70 80 90 lOO lio 120 I:io 140 150 160mmHg 
いるのは注目に値する。以上要す 同ヲ
るに， N.A.Dの最高及び最低血 網膜中 I~動日応血圧(最高) 
一一眼底正常群 
圧に於ては病気の進むにつれて上 K.W.. I 
昇する傾向のあるのを知るのであ ----- K.. W. IJ 
Z -_.-- K W'.m 
る。 40 
9. 他科診断との関係(表 6)
30 
他科で診断をうけた 1034名を 
K-W群別に分類すると表6の如 20 
くであり，高血圧症が各群l乙於て 10 
最多数を占めるのは当然である。 。 
その他の疾患関係のうち， m，IV 
LU
れ感
， 
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いるのが注目される。心，疾
40 令身白'覚症 utl 図守

l在 
i}KWKWKWKW患，脳疾患と高血圧との関係 長 I [1 '" IV 
については種々論ぜられてい
;lO 
る処であるが， K-W群別と
の関係に於て表 6が示すとこ
ろでは，注目すべき差は認め 20 
られない。 
10.全身自覚症の種類
(図 9)
図9の示す処をみると，頭
痛，頭重が各群とも最も高率
悶阿制 
MU
岡山問問凶間国国国国関悶悶悶悶凶圃樹園田園圃
品 目  
一その他jにみられ，舷軍，肩凝りもIV 。 州一切・掃車
H主
群を除いては比較的高率に出
号 
同 
6吋
ft巴匂}II 心枠花進中身不飽 山山怠感 歩行隊侍
1子 
1吾
ている。その他半身不随，浮
兜腫は百群に多く，心停允進が眼底正常
100 悶悶その他悶凶出問視悶凶結膜下出血悶凶視間欠損閤園限術悶幽限粕疲労闘臨抗力障問問 目良自覚症 図 10 群lζ多い。然し乍ら，図 91ζ示された
全身自覚症は一般的l乙高血圧症にみら
れる症状であって，各群について何れ
が特徴的であるかは言い得固なし1。 
11.高血圧患者の眼自覚症(図 10)
図 10の如く， 視力障害(視践を含
む)が眼底正常群を除き最も高率に出
ており，各群lζ於て占める率は 1，IT， 
m，IV群の順応大きく，夫々 50%，60
%， 80%，100%となっておる。次に
多いのが眼精疲労で眼底正常群l乙最も
IVW.民IJK.W. 1 K. W W. [ K.眼底正常許
，16%を占め，次いで工群の37%多く 
E群の 15%であり， m，IV群にはないか，あっても 如く若年性高血圧症の多い ζとから当然のことであ
極めて少ない。このとと凶，眼底正常群ーには前述の ろう。眼痛についても略同様なことが言える。即ち 
/034 
80 
pι
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眼底正常群及び工群lζ多く， n群以下氏は極めて少
いことを知るのである。其の他視野欠損は比較的E
群K多く，結膜下出血は眼底正常群並1(1群lと多い
点も興味深い。 
12. 視力分布(図 11男)(図 12女〕
図 11 及び図 12 の如く，正常視力(1.0~1.5) を群
之』 圭士 第 35巻A 雑 ロ.L.'
別にみると， 1群 72%で最も多く， 次いでE群 60 
E 群 47%で， IV群l ---0.9で.70とはなく，視力 %， 
は， 1，:r， JIT群とも 21---26%にみられ，視力が更
に低くなるにつれて，病期の進行せる群に多くなる
傾向がある。即ち， 0.4---0.6では IV，JIT，IT，1群の
順で夫々 67%，17%，13%，5%となり， 更に 0.1~
ネ足力づト布(男) 国11 % 
0.3では夫々 33%，12%，1%，2.5%となっている。 
80 図 1ユ
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表7網膜鯛動脈硬化度の比較(左右別) 
く男〉
13. 網膜細動脈硬化度の比較(表 7
述之眼底正常群 (%1 I 忍芋 (%) E 鮮 (%) E 解 (うも) w忍半(%1 言十(%1 令計(%) 
骨十 方 
左 
49 (1卜1) 
1.48 (1 0) 
25 (23.6) 
28 (28.3) 
1 (10.0) 
1 (10.0) 
75げ.3)
77 (9.7) 
99 t 
1.(6 8) 
什 右 
左 
68 (15.5) 
67 (15.4) 
27 (25.5) 
26 (26.3) 
守5 (1.7) 
93 (1.ワ) 
+方 
友 
3 (1.3) 
3 (1.4) 
278(63.2) 
283 (64.9) 
46 (43.4) 
38 (38.4) 
3247(4039)  
十右 
一友 
48 (21.3) 
45 (20.7) 
38 (8.6) 
34 (7.8) 
5 (4.7) 
5 (5.1) 
91 (11.2) 
84 (10.6) 612 
(38.2)右 
友 
39 (10.ω 
39 (10.0) 
174(77.3) 
169 (77.9) 
7 (1.6) 
4 (0.9) 
3 (2.8) 
2 (2‘0) 
2.'23(2.'7.5) 
214 (27.ω 
品吾r~友信 39 
39 
225 
217 
440 
436 
106 
99 
811 
792 
1603 
男)(表 8女〉
網膜細動脈硬化度を(ー)(+) (十) 
(1t)(十件)で表わし，判定の基準は主
として，細動脈の反射と交叉現象を重
視した。
(一) 網膜細動脈の反射線の増強な
く，交叉現象なきもの
(土) 網膜細動脈の狭細，迂曲の軽
度比認められるもの
(十〉 網膜細動脈の反射線の増強並
に交叉現象軽度 ゑr 網膜細動肱硬化皮の比較 t左右別)
(十十) 網膜細動脈は銅線動脈様とな く女〉
眼底正常群じま (%) I 時 (%) n Jg.芋 (%) E 群 ('lo) IV Al羊(%) 計(号も) 令計 (γ。j 
y台 
tI t三 
1) 22 (8 
23 (84) 
16 (203) 
16 (225) 
o (0) 
1 (10日ω 
38 (72) 
40 (78) 
651 
(628) 
お 
什 左 
38<13.9) 
39 (143) 
13 (165) 
16 (225) 
51 (97) 
55 (J08) 
;5 
十 左 
5 (35) 
5 (37) 
186 (68.1) 
186 (68.1) 
48 (608) 
36 (507) o (0) 
I (100ο) 
227 (445) 
240(45.6) 
十点ヨ 
一友 
31 (21.5) 
26 (/9.1) 
22 (8 J) 
23 (8.4) 
2 (2.5) 
2 (28) 
55 (10.5) 
51 (100) 385 
(372) 
F色 
左 
29 (1000) 
2ヲ(1000) 
108 (75.0) 
105 (772) 
5 (18) 
2 (07) 
o (0) 
1 (14) 
142(270) 
137 (269) 
』吾lおj友 
29 
29 
144 
136 
273 
273 
7ヲ 
71 
52も 
510 
1036 
り，交叉現象中等度
(十什〉 網膜細動脈は銀線動脈様とな
り，交叉現象高度 (Gunn現象， Salus 
現象)
かかる基準lとより 1603眼を群別に
分類した表 7，表 8をみるど， 1群に於
ては硬化所見は無いか，あっても軽度
で， (一〉が 77%以上を占める lζ反
し， IT，JIT群l乙於ては(十)(十十)(十件)
を加えると 90%を占め， (ー)は僅か
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静脈所見家守過ぎない。(十件〉について1ζ 1~3%
n，J1I群を比較すると，夫々約 10%，
約 22%で，J1I群lζ於て 2倍以上K
，なっており，このことは(廿〉につ
いても同様にE群に高率に認められ，
網膜細動脈の硬化度は病期の進むに
つれて増強するのを知る。
尚〉これらの硬化度の中，最も多
く出現するのは(十〉で，次いで
(十十)(土)(十件)の順である。 
14.静脈所見(表 9)
静脈の怒張，蛇行は表 9にみる如

く， n群lζ最も高率に出

吉町 限底正常群 I 群 I 群 I 群 W 群
定例数
'安也叉、 ~L~ 
血t 1 
GuistのJ)I'i，
血管径の不規則
正 常
男 
28 
7 
(12.7) 
5 
(89) 
。
。 
16 
(28.6) 
女 男 女 男 
19 100 70 86 
9 52 37 116 
(23.7) (26m (26.4) (67.4) 
4 
(105) (20β) (179) 
9 20 
40 25 115 
(6邑9)
。 。。 5 
(2.91 
。 3 1 3 
(1.5) (07) (1.7) 
13 3 
(1.7) 
(45) 
(23.7) (10.OJ (9.31 
女 男 女 男 女 
133 54 45 2 2 
76 32 23 1 i 
(28.6) (29.6) (25.6) (25.0) (25.0) 
83 29 26 。 l 
(312) (269) (28.9) (2n.O) 
2 5 5 。 oz 
(0.8) (4.6) (5.6) 
12 1 2 l 
O0t'T1<0.9) (2.2) (25.ul 
3 l 1 。 
(1.1) (09) (1.1) 
ているが，各群ともに 表10 
10%から 25%出現して
いるので各群の分類上民
有する意義は少ない。 
Guist氏現象が眼底正常
群及び工群氏見られず， 
E及びE群にのみ見られ
るζ とは，血管の硬化度
のより強い ζとを表わす ゑ11
ものとして， n，J1I群を
特徴づけるのに役立つと
考えられる。 
血管径の不規則は， 1 
から IV群までの各群にみ
られ，眼底正常群にはみ
られないが，各群の分類
上l乙有する意義は少ない 
と考えられる。尚静脈所見の正常のものは，病期の
進行と共に減少し，眼底正常群，工， n，J1I，百群の
)/買である。 
+ 
眼底正常群
男 女。 。 a 。
I 群
男 女 
18 58 504 338 
ー 
78 58 504 
計 
338 
立 群 国 群 w 群 計
男 女 男 女 男 女 男 女 
a【 h 舎1昆) 
8 8 6 9 z 。 16 17 
(0.8) (lZ) (2.3) (4.3) (2QO) (0.9) (1.4) (1.1) 
944 636 254 199 8 10 1788 1241 30j!9 
(99.2) (98.8) (97.7) (95.7) (80.0) (99.1) (98.6) ω8.9) 
952 644 260 208 10 10 1804 1258 
3白62
一
15.銅線動脈出現率(表 10)
表 10の如く銅線動脈出現率は， 3062眠中 196眼，
6.4%である。各病期別にみると， 1群 0.3%，n群
8.3%，J1I群 11.9%，百群に 20%出現し，病期の進
行を共lと増加しておる点は注目すべき所である。性
別に銅線動脈の出現率をみると，男 107眼 (5.9%)，
女 89眼 (7.1%)で特に有意の差は認められない。 
16.銀線動脈出現率(表 11)
表 11にみる如く，銀線動脈は 3062眼中 33眼1.1
%の出現率で銅線動脈より少ない。 ζれを各病期別
にみると工群には認められず， n群K約1.0%，J1I群
，病期の進行lζ出現し，銅線動脈と同禄1ζ 3~4%1[ 
‘ 

銅線動脈出現率 
十 
百十 
HR底正常1l:J'' I 
男 女 男。。 3 
( 0.6) 
78 58 501 
(99.41 
78 58 504 
群
女。 
338 
338 
I 群 問群
男 女 男 女 
69 64 31 25 
(7.2) (9.9) (1191 (12.OJ 
883 580 229 18，3 
(92.81 (90.11 (88.11 (8KOI 
952 644 260 208 
N I!宇 ~t 
男 女 男 女
合計 
4 。107 89 196 
(40.01 (5.91 (71) (6.41 
6 10 1697 1169 2896 
(oO.OI (94.1) (92.91 (93.6) 
10 10 1804 1258 306;! 
一ー ーー .ー..L国ー ーーー
(目良書え} 
銀線動脈出現率
(限数)
と共に増加する傾向を有するが，性別では特に有意
の差は認められない。 
17.諸種眼合併症(表 12)
表 121ζみる如く，高血圧者 1609例中，眼合併症
のあるもの 86例， 5.3%であり， 男ではその 6.3% 
出現している。然、してその1ζ3.9%1[，女ではその 
合併症中，網膜静脈血栓症は 33例 38.3%で最も多
く，網膜中心動脈塞栓症 13例 15.0%，網膜硝子体出
血 19例 22.1%，限筋麻痔8例 9.3%，顔面神経麻捧 
5例 5.8%である。 
18.諸種眼合併症と網膜細動脈硬化度との関係
(表 13)
表 131ζ みる如く，諸種眼合併症の網膜細動脈硬
化度(十〉以上のものを合計すると，網膜静脈血栓
症では 90.0%，網膜中心動脈塞栓症では 81.8%，網
33 
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膜硝子体出血では 72.2%，眼筋麻痔及び顔面神経麻 い。
痔では 72.7%の高率を占めており，乙れらの眼合併 19.網膜所見との関係(表 14，表 15)
症と血管硬化との闘には密接な関連がある事を知る 表 14の網膜所見との関係は，先ず K-W分類原法
と同時に，眼底検査の意義を再確認せざるを得な (表 1)に従って分類したもので，小出血小白斑等の
来は諸積眼令併症 (6956.・平 653，計 1609例中) あるものは， これを K-W分類の教室変法(表
16)に従って再分類したものが表 15であるが，
-----とご: 官~ 女 吾十(う1，) 
網膜静脈血栓症 23 /0 33 (38.3) 
網膜中必動命速栓庄 12 13 (/5.0) 
網膜硝手体出血L 10 ? I9 (22.1) 
肱 iあ 麻 1専 6 2 8 (9.3) 
顔面神経麻寄 3 2 5 (5.8) 
玉事結膜下出血 6 2 8 (9.3) 
計 
←一ー
60 26 86 
これに就いては考按の項でふれる事にする。
さて表 141ζ見る如く， m群， N群における各
症状の出現率をその高いものから順にあげる
と， .li群では，小白斑，小出血，浮腫，棉花様
白斑，惨出性出血，星で斑のJI頃であり， IV群lζ
於ては，浮腫，小白斑，棉花様白斑，小出血，
星t斑，惨出様出血のJI聞である。
次lζ小出血についてみると， li群iζ於ては 60
%， IV群では 50%で， li群にやや高率に出現
し，小白斑は， m群 62%，IV群 70%で，百群
にやや高率に出現している。しかし ζの2者の
表14 網膜所見
ゑ13 持荘厳令併症E網膜畑動豚暖化度 Eの関係
h芝:f刊十 廿 + + 芳-;< 写~ I-t<: 努女 司F 女 事
網膜静歎制銭 3 3 3 2 16 q 。。4 
例目票中必至昔自主封鎖 4 。2 。12 。。。 2 
倒1英五荷予i卓也血 。2 。2 5 4 l 。3 
服務主主 1年
顔面神経J習得 
2 。 。11 2 2 。。
言十 ? 5 6 4 44 15 3 。? 
言十
昔ご (%)。 
403空2
2 22 
21.6 
/ 
fB16 
4 22 16 
7 /02 
(Jf.紋〕
班活羊 lV群 
男関i 大 男 女 
1j1j数 5 3130 104 
7? 67 2 3小出血 59.2% 644% 40.0% 60.0.% 
3 4 0.686 
小匂王位 60.0.% 80.0.%66，2% 577"10 
255移出性混血 4.8% 40.0% 20.0% 
12 
3.8% 
4 26棉匙様邸王 80.0見9.2 % 58克 40.0% 
17 10 43浮腫 13.1% 6% 60.0% 8Qo.% 
3 3豆さ斑
。。九
 20.0% 60.0%2.3% 
9.
網膜所見 ()内百分率 桑IS 出現率は， m群， N群l乙於
議実 百良広正常群 I 群 E 若手男女 宅刀自 今士 芳 女
伊j韮え 37 29 218 151 465 303 
正常 3'7 29 218 151 413 276 (100.0) (100.0) (100.0) 000.0) (88.8) (88.1) 
小出血 41 28 (8.8) <].2) 
小白旗 45 27 
(9.7) <8.9) 
2夢出性白血 (0.3) 
槻E隷白旗 
(0.2) (0..3) 
浮腫 2 (0.2) (0.7 ) 
星せ斑
li.群 w群
悪 方ご 男 今r 
76 68 5 5 
42 38 2 3 
(55.3) ( 55.9) 件0，0) (60，0) 
48 28 3 4 
(63.2) (31.2) (60.0) (80.0) 
4 5 2 
(5.3) ( 7.4)(40，0) (20.0) 
1 7 4 2 
(14.5) (10.3) (80.0) (40.0) 
19 13 3 4 
(2互0) (1呪1)(60;0) (80.0) 
3 3 
(3.9) (20..0) (60.0) 
て格段の差は認められな
い。しかるに，惨出様出
血，棉花様白斑，浮腫，星
で斑に於ては， li群では夫
夫， 4.3%，7.6%，11.5%， 
1.3%であり， IV群では夫
夫 30%，60%，70%，40% 
で， IV群l乙於て著しく高率
に出現している事が注目に
値する。
尚，男女の比率について
みるところでは，各症状に
ついて特に有意の差は認め
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来16 I<-w分類(1-大変法) 長 1マ 号し頭、所えとの聞係
。

E孔
l1b 1 
1c 
lfla 
E 
slb 
'[fL.. 
llf<_広所児玉手事 
F言法 1t同じ 
恕tHI凪!A梱lょう塗司月
車主反動静E氏支又Jj[象出現 
重油肱Jえ綱著明文又坑象者明
血~~ロ筏の不況やl 
上 tUIfえ 1_hv'l_て，1出血l(t)IP.史L 白Jil.(t)
{動脈硬ft_性網膜症)又IJ血花危 
110元r凡人力。主て網膜浮月室内政令11ρtの 
綿花株台頭王豆君主匙出血 
上言己F身元(綿花オ革命政王室主総出血)
ウロ在て伺勝、 J写経の j帰 7受性のもの 
Eの所見 I~カロ主て
守LJl;員のf事殺 L均吉宮t普積'1L頑 t令も]
られない。
隊とljlJ主正常且平 1lJ手 E 鮮 m "平 JlJ!ヰ 宮十努女 芳 寸て 男 *" ~ 女 努 寸に (γ。J
止常 76 58 '124 282 540 387 
171 12o 。o I2063 
974 10.0 98.1 雪8も 86.8 8fJ.6 81.8 8/.7 ‘89.'1 。4 。40 32 10 8 I ず7乳育負先1i1l. 1.3 0.9 6目H 7.3 4.8 5.2 10.0 1./ 4.2 
現早千鮮明
。。。。。。14 1/ 7 6 38 
6.7 721 70.0 66.7 /.7。4 4 31 15 ? ? 。。13る旬 1.3 0.9 1.4 50 3.4 4.3 5.9 3.2。。。。11 3 E 。2 2 23.t，.繍 /.81 0.7 2.4 2ao 22.2 λ0 
昔f 78 $8 432 286 622 437 2D9 153 10 9 I22~4 
一一 (~喪主)
の予後の判定，またそれに従つてなされる患者の生
活管理の上に重要な役割をなす事は周知の如くであ
る。 
20.字L頭所見との関係(表 17) 佐々氏∞は本態性高血圧症の予後に言及して予後
表 17にみる如く，乳頭所見のみられるものは， を不良ならしめる因子K就き次の如く述べている。 
2294.眼中， 231眼 10.1%で，それを各群別にみる わ性男， 2)年齢若年者における発病， 3)遺
と，眼底正常群(1.3%)，1群(1.6%)，II群 (12.3 伝高血圧者または卒中患者の子孫， 4)姿型 肥
満， 5)梅毒擢患、， 6)血圧高くかっ固定 (ζ と慣に増加して1の00%)，lV群(1(18.3%)群m%)， 
いる。乙れをみると， II，m群に於ける乳頭所見は， に拡張期圧)， 7)心臓肥大・拡張， 8)心電図
その分類上注目に値するものと考えられる。尚IV群 QT延長・ST-T低下， 9)腎臓 機能障害， 10)眼底
は乳頭所見が分類上の目標である故，症例全員有所 所見高度， 11)脳合併症卒中既往， 12)治療に
見者である。 対する反応無効。これらは何れも臨床上高血圧症を
各群を通じてみると，乳頭所見K現われる症状 取扱う場合に当然考慮せねばならぬ事項である。
は，乳頭充血 (4.2%)，乳頭蒼白 (3.2%)，境界不鮮 更に高血圧症の予後の判定における現症の分析の
明(1.7%)，乳頭萎縮(1.0%)の順に比率が少なくな 意義について佐々氏は次の如く述べている。T!IJち，
っている。これらの症状を各群別にみると，眼底正 概念的にいって，予後を律する基本的要素は現症と
常群， 1群に於ては，乳頭充血，蒼白が少数例みら 疾患進展の速度とであるといい得る。疾患の進展速
れるのみで，分類上特に有意とは考えられなし、。 度は本来，、経過によって判断するの他はない。しか 
E群lζ於τは，乳頭充血 (6.9%)，蒼白 (4.2%)， し現症の中に既lζ疾患の進展速度を窺知せしめる要
萎縮 (1.4%)のJI原に比率が少なく，乳頭蒼白及び萎 素が存在する可能性は大いに考えられる。さら K疾
縮が 5.6%みられる事は興味深く， これらは動脈硬 患の進展速度を左右する要素が個体の側の素因的事
化性視神経萎縮であった。尚境界不鮮明のものはな 項のみでなく，疾患それ白体に内在するものとすれ
ば，現症の分析は予後を考察する上で二重の意味K 
m群に於ては，境界不鮮明 (6.9%)が最も多く， 重要となる。著者も斯る諸点を考慮しつつ，本実験
乳頭充血及び蒼白(夫々 5.0%)，萎縮，(1.2%)の順 成績を総括し考察を加えたいと思う。
に少なくなっている。 1. Jl生，年齢，遺伝的関係について 
IV群に於ては，乳頭充血 10.5%，萎縮 21%，境界 年齢別頻度(図 3，図 4)にみられる如し眼底正
不鮮明 68.3%の順応比率が高く，乙の境界不鮮明の 常群l乙於ては，男では 21歳 --30歳児ピークが存在
中には乳頭浮腫が含まれる。 E群，耳群の分類上に するのに，女では 31歳 --40歳児ピークが存在す
は，この境界不鮮明の項を更に精査せねばならない る。叉， K-W1群に於ても， 21歳から 4び歳までの
が，本表ではその頻度を窺い得るIζ過ぎない。 数は，男の方が多い。乙れは男の高血圧者が，眼底
正常群及び I群では，女より若年K於ては多い事を 
IV. 総括並に者按 示している。 ζれは， 教室の石 JW<l)C5)C6)のいうま口 
Keith Wagener & Barkerの分類は，高血圧症 く，外来患者に於ける若年性高血圧が男性に多い
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(男は女の約2倍l乙相当する)という報告を考慮に 
入れると興味がある点である。但し職業別頻度(図
2 a，b)である如く，眼底正常群に属するものに勤
人が多いという事は，男子の勤人が一般に多い我が
国の状態では，男子の来院率が高くなるという事も 
考恵比入れねばならないので， 図 3，図 4に表われ
た成績のみでは若年性高血圧が男子K多いという事
を明確には出来ない。
叉， K-Wm群l乙於て， 61 歳 ~70 歳の頻度は男
が 20%であるのに，女が 32%であるのは， m群I乙
属する高度の高血圧の出現が，女では男より老年l乙
於て多くなっている傾向を示すものと考えられ，女
子の平均寿命が男子より長い事を考慮に入れると興
味ある点である。
叉，男女いずれも， n群， m群では， 51 歳 ~60
歳で最多数 (40%強)を示す事は， 50歳から 60歳
位までの人が，社会的，家庭的に重要な位置を占め 
ている点を考えると注目に値することである。
家系的関係については，高血圧家系(表4)にみ
られる如く，眼底正常群， 1群にも平均値 (46.5%)
lζ近い遺伝的傾向をみることは，若年性高血圧に遣 
伝的傾向が強い(石川は， 62.7%と報告している) 
という事と考え合わすと興味ある点である。
兎lζ角，遺伝的傾向が 50%近くあるという事は，
臨床上，患者の高血圧遺伝関係を常K注意しなけれ
ばならない事を示している。
尚佐々氏のいう姿型の肥満については，本統計I乙 
はその項はないが，著者(7)の治療経験では，肥満型
の高血圧患者に於ては体重を減少させる事により，
血圧降下，全身状態改善がもたらされ，体重を減少
せしめ得ない患者に於ては，血圧が下降しにくい事
を屡々経験している。
2. 全身所見との関係について 
a. 血圧関係
高血圧持続期間は，表5でみる如く， 3年以上高
血圧持続者の率は， 1群 25%，n群 45%，m群 47
%とJI即ζ高くなっている。
全身血圧との関係については， 図 5，図 6f[示す
如くであるが，これと上記の高血圧持続期間との関
係とを考え合わすと， 1，n，II，IV群のJI買に血圧が
高くなり，且つ固定的になる傾向があると言える。
現症の分析という点から言えば， K司 W 分類は， 高
血圧持続期間と関連して考えた場合，時間的経過の
結果をも示している事になり，興味深い。
図 5，図 6の全身血圧との関係で示す如く， n群，
E群では最低血圧 100mmHg 以上のものが過半数
を占めており， m群では 120mmHg，130mmHg 
のものも 10%前後存在するという事は注目 K値す
る事で，著者の治療経験からいっても，最低血圧
110mmHg以上のものは治療K抵抗し，予後の悪
い場合が多い。従って前述の如く， m群は其の最低
血圧に於て 110mmHg以上を示すものが 50%を
こすところから，当然、この群氏属するものの予後の
悪い事を予想させるのである。
次に最高血圧に於て，全身血圧と N.A.D<日)(宮)を
比較すると，全身血圧では工群が 160mmHg台に
ピークがあるのに， N.A.Dでは 60mmHg台記 35
%を占め， 70及び 80mmHgK各 25%を占めてい
て，必ずしも対応しない。 E群氏於ては，全身血圧
は 170mmHg K，N. A. Dは 80mmHgKピーク
があり，その曲線はやや対応している傾向を有し，
E群lζ於ても同様に全身血圧と N.A.Dとは相関々
係が認められる。
又，最低血圧に於て全身血圧と N.A.Dとを比較
すると，正常眼底群， 1群では，全身血圧は 90mm 
Hg台が最も高率であるのに対して， N.A.Dでは
50mmHgを中心とするものが最高率を示してい
る。而して， n，m群lζ於ては，全身血圧では 100
mmHgKピークがあるのに， N.A.Dでは 60mm 
HgKピ{クがあり， m群では 70mmHgのものが 
40%を占めているのは，最低血圧に於ても，全身血
圧と N.A.Dとの平行関係が存在するのを知るので
ある。
以上要するに全身最高及び最低血圧と， N.A.D 
の最高及び最低血圧との関係は，全般的に病期の進
行と共に上昇する傾向を有し， N.A.D測定の意義
もここに存するものと考えられる。 
b. 他器官の病変との関係 
高血圧がある期間持続すれば，身体各部の臓器に
種々の影響を及ぼすが，乙れによって生じた身体各
部の高血圧1様変のうち，脳，心，腎の病変が臨床上
重視されている。乙れらの臓器に於ける病変が，個
個の症例の臨床像を特徴づけ，又乙れら臓器の機能
障害が死因となる事が多い。これらの臓器K於ける
高血圧性病変と，眼底K於ける高血圧性病変との関
連性に関しては，古くからく10)(11)(12)(13)種々検討が行
われている。
きて，全身自覚症(図 9)をみると，頭痛，頭重，
肱軍及び肩凝りが各群とも高率に出ている。これら
の症状は，高血圧症のみでなく，他疾患にも屡々み
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られる症状なので， ζのうちどの程度が高血圧症に
関連があるか，しかも脳症状として考えられるか
は，との図からでは判定がむずかしい。しかし少な
くとも高血圧症には最も多く伴う症状である事は事
実である。
心症状(19)としてあげられるのは，図 9の示すとこ
ろでは心惇充進であるが，最低血圧が 90mmHg以
上のものでは心症状が増加し， 110mm Hg 以上で
は特に増加する傾向があると言われている。図 9に
みる如く，眼底正常群にも心惇充進がでている事は
既に述べた所である。
次に各群別lと全身症状を図 9でみると，眼底正常
群では，半身不随，倦怠感，浮腫，歩行障害はみら
れないが，頭痛，肱軍，肩凝りが多く， 工群ではや
はり頭痛，肱軍，肩凝りが多いが，その他の症状も
僅かずつ出現している。 E群， m群では各症状全部
が出現し， IV群で特徴的なのは，浮Jl重，半身不随が
高率である事で，これは，腎，脳，心疾患との関連
を考えさせる。しかし全般的にみで，各自覚症につ
いて各群を特徴づけるという症状は少なく，ただこ
れらの症状が高血圧症に出現するという事が高血圧
症予防並に治療上注目されるという事である。
他科診断との関係(表 6)をみると，腎疾患がm，
IV群にやや高率に出ている事が注目されるが，しか
し心疾患，脳疾患では，各群に特徴的なものはな
く，病気の進行とは必ずしも平行するものとは言え
ない様である。
腎疾患，又腎機能と眼底所見とは密接な関連があ
る事は古くから言われていた事で，近年では腎機能
が腎クリアランス法により，より精密に検査し得る
様Kなり，腎機能との関係の報告(15)(16)(17)が多くな
されている。本症例中の腎機能については，後lζ眼
底所見の所でふれる事にする。
近時，高血圧症と肝機能(17)との関係が論じられる
様になり，特にその腎機能との関連に於て興味を持
たれておるので，乙こで狭い範囲であるが，肝機能
の一端にふれておきたいと思う。本症例中 89例の
入院患者の Gros反応の結果が表 18である。乙れ
をみると， Gros反応(土〉以上は全症例の 67.4%
出現， c十〉以上をとると， 28%である。今， C+) 
以上を各群別にみると，眼底正常群 20%，1群 21.4
%，1I群 26.7%，m群 37.5%，百群 50%と障害のあ
るものが順応増加している事は興味深い。然しなが
ら肝機能は複雑で，勿論乙の 1反応のみを以て結論
を出す事は不可能で、あるにしても， m，IV群に障害
の高度なものが多くなる傾向をみせており，今後肝
機能と限底所見との関連については，更に研究をす
すめるべきであると考える。
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3. 眼所見に関連して 
a. 限症状並lζ合併症 
高血圧患者の眼自覚症の種類は図 10にみる如く，
視力障害が各群に於て最高率を占めているのが特徴
的である。叉眼底正常群では眼精疲労が特に目立つ
ている。眼底正常群l乙於ては， 30歳以下の所謂若年
性高血圧症が大多数を占めることについては既に述
べたが，本症に於ける自覚症中眼精疲労が最も多い
ことについては教室の石川(18)も指摘し，その機能的 
或は植物神経不安定状態に起因するのではないかと
述べている。尚，眼底正常群， 1群に，眼精疲労と
共に，頭痛，頭重の如き神経症状と関連がある症状
が多くみられるのは興味がある点であり，高血圧の
初期の自覚症として注意すべきであろう。
視力分布を図 11，図 12 f乙於てみると， 1群では
視力 0.7以上が大半を占めているのに，1I群より E
群l乙進むにつれて，視力 0.7以下の者が増加して来
る傾向にある。この視力分布関係は，他疾患による
視力低下を除外したものであるから，一応，高血圧
性の眼底変化が高度なものに視力障害の度の強いも
のが増加する傾向にあると考え得る。
表 12の限合併症にみる如く，網膜静脈血栓症，
網膜中心動脈塞栓症，網膜硝子体出血が夫々 38.3
%， 15%，22.1%で乙の 3者を合すると，全合併症
の75%を占める事になり，尚これら 3症を検する
と，各々視力障害が 80%~100% の高率を示してい
る。この比率は現症に於て捕捉した場合のものであ
るが，過去に於てこれらの合併症が生じ，その後遺
症のため視力の低下している者のある事を考慮に入
れると， ζれらの合併症が視力に及ぼす影響は極め
て大なるものがあると考えられるのである。
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叉，視野欠損、が， I， 1II群に見られる事は，網膜
静脈血栓症，網膜中心動脈塞栓症，脳動脈硬化並に
出血及び軟化に関係があると考えられる。 
以上，要するに，かかる限合併症並に網膜変化の
ため， I，1II群，特KlII群に於て視力障害高度の者
が増加する事は当然考えられることである。
尚，図 10にみる如く，その外観から患者が驚く結
膜下出血は，眼底正常群， 1群lとやや高率にみられ
るが， I，1II群と低率になっている。高橋〈19〉，佐藤
く20)等によると，結膜下出血は血圧とは決定的な関連
はみられない如くである。尚，教室の藤戸(30)も，非
外傷性結膜下出血 107症例中，高血圧者(最高血圧
150mmHg以上〉は 7.5%で，そのヰI眼底検査のし
である 10例についてみると，眼底正常群 1例，他
は1，I群で，網膜出血の例はなかったと報告して
いる。
以上を通観すると，高血圧を予想される年齢又は
状態にある者が視力障害を訴える場合は，眼底を精
査する心要を痛感すると同時に，その意義の重要性
を考えるものである。
b. 眼底所見l乙関連して
高血圧症の眼底所見を，血管の変化と網膜の変化
とに大別して考え，先ず網膜血管(21)(22) (23) (24)山)の
変化を一応次の如く分けて， 2，3それについて述べ
たいと思う。 
A. 網膜血管の変化 
1) 網膜中心静脈の怒張並lζ蛇行 
2) 細動脈の狭細 
3) 細動静脈の迂曲，蛇行。 (Guistの現象) 
4) 動脈血柱反射線の増強，拡大。(銅線動脈，
銀線動脈) 
5) 血管狭細民よる管経不規則。(念珠状)
6) 交叉現象。 (Salus現象， Gunn現象)
網膜血管変化の中心問題は，言うまでもなく網膜
細動脈硬化の問題である。網膜細動脈硬化度を窺知
する上lにζは，上記の各項の諸現象の観察が必必白要でで、あ
り， K
の判定の基準の一である事事.は，他の分類法とその軌
を同じくする。
まず静脈所見(表 9)K乙表表‘われた所をみると，静
脈怒張は K
乍ら，高血圧症lζ伴う血流状態の欝滞傾向として理
解されるであろう。
Guistの現象はE群及びE群にのみ出現し， ζれ
は硬化度のやや進んだ現象と考えられる。血管径の
不規則は， I，I，lII群1[，1--3%出現するが，乙れ
もその状態を参照しなければ，各群の判定上の意義
は少ないものと考えられる。
次に網膜細動脈の状態について述べるのである
が，先ず細動脈の狭細，迂曲が動脈硬化の初期症状
として考えられるが，乙れが軽度で、ある時は，同ー
方法でも日時が変れば必ずしも同一所見を得難い事
もあり，これらのみで硬化の初期症状と断定する事 
はむずかしい。
本統計に於ては，乙れらの症状は網膜細動脈硬化
度(表 7，表 8)の分類中の軽度なるものに加えられ
ており，特に細動脈狭細のみの項は設けてない。
次に動脈血柱反射線の増強は，細動脈硬化度を直
接窺えるものとして重要なものである。
その高度なものが銅線動脈〈おう銀線動脈である
が，表 10で銅線動脈出現率をみると， 3062眼中 196 
限， 6.4%であり， I群で 8.3%，1II群では 11.9%に
出現する。叉，表 11で銀線動脈出現率をみると，
3062眼中 33眼， 1. 1%であり，そのE群での出現率
は約 1.0%，1II群では 3.2%である。銅線，銀線動脈
共KII群より E群l乙多くみられる。石川はE群 300
例中銅線或は銀線動脈の出現率は前者K20%後者
に5%であると述べ，著者の成績より多いが，その
取扱い方が眼数と例数の差によるものと思われる。
何れにしても，全高血圧患者K於ける出現率から言
えば，銅線動脈はE群以上の高血圧患者ーには 10%，
見られ，診断上の重要な目標1ζ5%銀線動脈は約1.
になる。 
叉，動静脈交叉現象であるが，これは多くの人(18)
く25)に重視されている。 Dehe(27)は289名の高血圧者
中 218名(約 75.5%)に交叉現象が認められたとし，
叉，加藤は高血圧者lに 悦4%の高率lι乙動脈硬化がみζ9
現象を重視したと述べておる。著者の場合は上述の
如く，網膜細動脈硬化度の比較(表 7，表 8)1ζ於て
は，硬化度を(一)(土)(十)(-t件+)(廿世t)でで、表わし，
0%l5にと群E群〉出現し，蛇行現象も(II上 印 予tJ，以、上認め た。表 7，表表‘ 81に乙みる如くし，硬化度(十)tJ，以、上は，
られ，各群Iにζわたつて 10% --2お5~μる lに乙みられるが， 2639限中 1642限で 62%の高率を示し，硬化度
これらの現象は高血圧lζ特異なものでなく，各群の・(土)を加えると 70%を越え， Dehe K近い成績を
判定に重要な意義を有するとは考えられなl)。然し 示している。
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叉，表 12の諸種眼合併症及び表 13の諸種眼合併 
症と網膜細動脈硬化度との関係でみる如く，細動脈
硬化度(十)以上のものを合計すると網膜中心動脈
塞栓症では 81.8%，網膜硝子体出血では 72.2%であ 
り，硬化現象，従って交叉現象と出血傾向とは密接 
な関係がある事が知られる。
以上の如き諸現象と網膜細動脈硬化との関連につ
いては種々の説があり，硬化度の判定，その記載方
法にも種々の工夫がなされている。田坂，大矢印〉の
ASI (細動脈硬化係数)は数値をもって硬化度を表 
わしたもので，その一例である。
網膜細動脈硬化度と腎機能障害との関連について
は，大島，石川の報告が見られる。則]ち大島は， r
群に属する 20例につき，その硬化度と腎血援流量
(R.P.F)との関係を検討し，硬化度の強くなるに
つれて，一般に R.F.Fは減少すると述べている。
叉，石川|も交叉現象の強さと腎血流量 (R.B.F)に
相関がみられると述べ，交叉現象の意義を強調して
おる。
本症例中，腎クリアランスを施行(15)(16)(17)し得た
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95例IL.Dき，糸球体憶過値 (G.F.R)及び R.B.F
との関係を示したものが，表 19及び表20である。
即ち G.F.Rについては，障害のあるものは全体の
44.2%，これを群別にみると， 1，n，TI，IV群の順
K障害者が多く，夫々 16.7%，46.6%，71.4.%， 100% 
となり，且つ障害が高度比なっている。又， R.B.F 
についても略同様な傾向を有し，障害者は 59.6%
で， ζれを群別にみると，眼底正常群， 1，II，m， 
百群のJI買に，夫々 20.0%，38.9%，63.8%，71.4%， 
100%となり" 明らかに障害者の比率は増加してお
るζとを知るのである。 ζれらの点から全般的にみ
ると，腎機能障害と眼底所見とは関連の深い事が考
えられ，従って複雑な腎機能検査を施し得ない場合
の高血圧症診断には，眼底検査が簡便でしかも信頼 
のおける検査方法であるという事ができょう。 
B. 血管以外の眼底変化
血管以外の眼底変化には，小白斑，小出血，大出
血，大白斑，棉花様白斑，網膜浮腫，乳頭所見(乳
頭充血，乳頭境界不鮮明，乳頭浮腫，蒼白並l乙萎縮〉
等がある。
上述の如く，表 14で網膜所見をみると， m群l乙於
ては，小出血，小白斑は過半数で最も多く出現し，
ついで浮腫， f出花様白斑の順になっている。
乳頭所見に関しては表 17にみる如く，所見のあ
るものは， 2294眼中 231眼 10.1%である。各群の
所見を通観すると， r群とE群には乳頭充血と蒼白
が共l乙有意と考えられる程常Iζ出現しており，境界
不鮮明はE群lζはなく， m群l乙7%出現している。 
m群と IV群を比較すると，百群は境界不鮮明(乳頭
乳腫を含む)が著しく多く，特徴的であり，萎縮も 
20%にみられる。 E群の萎縮は男子にのみ 2.4%v乙
現われていて女子にはない。
きて，以上に述べた網膜血管の変化及び網膜の変
化の如き眼底所見を通観して，全群を通じて高率に
出る所見と，各群に特徴的である所見とに大別'して
考えてみたいと思う。
全群を通じて出る所見では，網膜細動脈の狭細，
静脈の怒張・蛇行，動脈血管反射の増強，銅線動
脈，動静脈交叉現象が高率に出現する。これらは勿
論 K-W分類の基準をなすものではあるが，何より
も先ず，高血圧症の眼底である事を確認する目標と
なるものであると考えられる。精密な検査を行い得
ない集団検診等の場合は，先ず ζれらの所見を目安
として検査し，所見のあるものを更K精査するとい
う様にすべきであろう。
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次l乙各群l乙特徴的な所見については， K・W 分類
基準が本質的に示すところであるが，まずE群K於 
ては，その数が多く，叉変化が多様であるので，そ
の軽重を区別する必要があると思われ，教室分類(29)
の如き細分は当を得たものと考える。然、して乙れら
の所見中，網膜細動脈の硬化度が最も重要であり，
乙の硬化度を知る比較的わかり易い所見が交叉現象
であると考えられる。
最後K，本症の予後の問題であるが，今回は触れ
ることが出来ないことは遺憾である。これに就いて
は今後の調査に期し度いと思う。 
V.結語
昭和31年 9月 1日から昭和33年8月31日までの 
2カ年聞に千葉大学医学部眼科学教室を訪れた高血
圧患者 1531名を， K-W分類により分類し，その各
こ。T於て種々の検討を試み，次の如き結果を得lζ群 
1. 年齢別頻度との関係lζ於て，眼底正常群は男
では 21歳 .-..31歳にピークがあり，女では 31歳~ 
40歳l乙ピークがある。 E 群， m群では，男女とも 
51 歳 ~60 歳が最高率 (40% 強)を占めている。 
2. 高血圧家系との関係については，全群を通じ
て46.5%の遺伝的傾向をみた。 
3.血圧関係: (1)高血圧持続期間の長いものの 
率は， 1，n，m群の順l乙高くなっている。 
(2)全身最高血圧では，眼底正常群は 150mmHg
前後が 60%，工群では 160mmHg前後が過半数を，
n，m群では 160mmHg以上が過半数を占めてい
る。
最低血圧に於ては，眼底正常群及び I群では， 90 
mmHg K (夫々  45%，35%)最高のピークを示し，
それ以下が過半数を占めているが， n，m群に於て
は， 100mmHg R.ピークがあり， 100mm Hg以上
が過半数を占めている。 
(3)網膜中心動脈に関しては，最高血圧では眼底
正常群は 80mmHg以下のもの 80%，工群では 70
%， n群では 50%を占めているが， m群では 80 
と共K上昇する傾向のある事を知った。
4. 眼自覚症に於ては，各群lζ視力障害(視践を
含む〉が最も高率にみられ，その他眼底正常群，工
群lζは眼精疲労が目立っている。 
5. 眼底所見lζ関しては，先ず静脈関係では静脈
の怒張が各群lとわたり， 15%~50% 出現し，静脈の
蛇行は E 群 50%，他群に 10%~20% 出現， Guist 
の現象は E群1.6%，m群l乙5%出現している。
次に動脈所見では，網膜細動脈硬化度が最も重要
である。硬化度(十)以上を総計すると， 62%の高
卒、比出現している。
血管以外の網膜病変としては，小出血，小白斑が
最も多く出現し，ついて網膜浮腫，棉花様白斑が，
m，IV群に特徴的である。 
乳頭所見のみられるものは， 10，1%で，乳頭充
血，蒼白，萎縮の如き病変を示したものは，夫々
4.2%，3.2%， 1. 0%で，境界不鮮明(乳頭浮腫を含
む)は1.7%である。 
6. 諸種眼合併症は， 高血圧者 1609例中， 86例 
5.3%に出現し，網膜静血栓症 (33例)，網膜中心動
脈塞栓症(13例)，網膜硝子体出血 (19例)，眼筋麻
痔 (8例〉がその主なるものである。 ζれら合併症
と網膜細動脈硬化，従って動静脈交叉現象とは密接
な関連のある乙とを知った。
7. 他臓器との関係K関しては，腎クリアランス 
を施行した 95例の結果では，腎血流量及び糸球体
漉過値に於て， 1，n，J1I， IV群の順にその障害者 
は多くなり，且その障害の高度になるのを認めた。
尚， Gros反応を行った 89例の成績を，腎機能と同
様K，眼底正常群， 1，n，m，IV群のJI原に障害者が 
増加しているのを認めた。
稿を終るに当り，鈴木宜民教授の御指導と御
校聞を深謝致します。尚，特に御教示を戴ドた
石川清助教授には厚く感謝致します。又御協力
戴いた教室員諸氏に厚く御礼申します。
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